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RESUMO - Uma das formas mais utilizadas no atendimento pré-hospitalar de pacientes
politraumatizados é o uso do colar cervical. O objetivo da revisdo a seguir é identificar
a eficdcia do uso do colar cervical em pacientes vitimas de acidentes politraumadticos,
especialmente no atendimento pré-hospitalar. Foram selecionados para a revisdao artigos
da base de dados PUBMED e SCIELO, com recorte temporal de 15 anos, alinhados ao
objetivo proposto. Nos artigos selecionados ndo existem evidéncias claras a favor ou
contra a imobilizagdo, porém, é cada vez mais importante aceitar que o uso do colar
cervical estd associado a desvantagens, como a compressdo das veias jugulares. Foi
concluido que é necessaria uma revisdo dos protocolos que possuem relagdo com o uso
do colar, para assim melhorar sua eficacia.

Palavras-chave: trauma; atendimento pré-hospitalar; manipulagdo da coluna cervical;
espinha cervical.

ABSTRACT - One of the most used ways of assistance in the prehospital care is the use
of cervical collar. The objective of this review is to identify the efficience of the cervical
collar in patients victim of polytraumatic accidents, especially in the prehospital care.
For this review, was selected articles from the PUBMED and SCIELO database, with
and temporal cut of 15 years, aligned to the proposed objective. There are no clear
evidences in favor or against the immobilization, but, it’s important to accept that the
cervical collar use is associated to disadvantages, as the jugular veins compression. Was
concluded that is necessary a review of the protocols that have relation with the cervical
collar, so as to improve its efficacy.

Keywords: trauma; prehospital emergency care; spinal manipulation; cervical spine.
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1 INTRODUCAO

O politraumatismo advém de um evento traumatico em que ha grande desprendimento de
energia, como quedas, acidentes de transito, atropelamentos e ferimentos por armas de fogo,
entre outras causas que resultem em graves lesdes. Este fenomeno se constitui em um problema
que, além de gerar prejuizos para os servigos publicos de satde, em fungao dos gastos com o
tratamento e com o processo de reabilitacdo da vitima, pode ocasionar prejuizos pessoais,
econdmicos e sociais de grande proporcao, haja vista que as sequelas, geralmente, requerem
que o individuo se afaste de suas atividades, incluindo as laborais. (SANCEVERINO
MATTOS, 2012)

A abordagem de um paciente ferido deve ser feita com rapidamente sem que haja prejuizo
a qualidade do atendimento. A avaliagdo na cena real ocorre simultaneamente em muitos desses
pontos. Na fase pré-hospitalar, deve-se priorizar o sangramento com sinais de choque, vias
aéreas, imobilizacdo do paciente e transferéncia para unidade hospitalar. (ABREU VILELA,
2021)

O atendimento primario da vitima ¢ realizado utilizando o mnemdnico XABCDE, ja
padronizado na ordem de urgéncia do diagndstico e tratamento, ou seja, priorizando a avaliagdo
das lesdes que mais rapidamente levam ao oObito. O X (exsanguinating hemorrhage)
corresponde a hemorragia exsanguinante que necessita de torniquete. A proxima avaliagdo deve
ser das vias aéreas e coluna cervical, onde se ¢ adicionado o colar cervical, e corresponde a letra
A (airway). Ap0s, deve- se examinar a ventilagdo, correspondente ao B (breathing). O C
(circulation), equivale a circulagdo e hemorragia. Posteriormente, analisa-se disfuncdes
neuroldgicas — D (desability). E, para finalizar, observa- se a exposi¢do/ambiente: E- exposure.
Deve-se sempre atentar para que antes de se realizar qualquer assisténcia as vitimas, a cena
deve ser avaliada e segura. (ABREU VILELA, 2021)

Mesmo antes de estabelecermos a perviedade da via aérea, a coluna cervical ja deve estar
estabilizada, segundo o protocolo mundial validado pelo American College of Surgeons. O
intuito de realizar esta estabilizacdo cervical ¢ evitar a lesdo secundéaria @ medula espinhal
cervical e, hoje, tornou-se um sinénimo de “padrdo-ouro” no atendimento pré-hospitalar.
Diversos estudos demonstraram, na ocasido da criagdo destas diretrizes, que havia correlacao

entre lesdes neurologicas secunddrias e a nao utilizacao do colar cervical. (DAMIANI, 2017)
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O presente estudo tem como objetivo identificar a eficacia do uso de colar cervical em

pacientes vitimas de acidentes politraumaticos, com €nfase no atendimento pré-hospitalar.

2  MATERIAL E METODO

Trata-se de revisdo narrativa de literatura (RNL), que buscou caracterizar de forma
sistematizada as produgdes sobre o objeto de investigagdo, a fim de propor uma discussdo ampla
sobre o assunto. Essa revisao busca também identificar lacunas e viabilizar a condug@o de novas
pesquisas, bem como o fortalecimento do conhecimento da tematica em questdo. A busca dos
dados foi realizada entre marco e junho de 2025, em portais de artigos online, como o PUBMED
e SCIELO. A pesquisa foi realizada a partir da seguinte questao: qual a eficacia do uso de colar
cervical em pacientes vitimas de politrauma no atendimento pré-hospitalar? Para isto, utilizou-
se de quatro descritores: “trauma” AND “assisténcia pré-hospitalar” AND “manipulacio da
coluna cervical”. Houve um recorte temporal de 15 anos.

Os critérios de inclusdo foram artigos sobre a imobilizagdo cervical e atendimentos pré-
hospitalares, utilizando as ciéncias de saide como grande area de conhecimento. Foram
excluidos estudos que ndo responderam a questdo de pesquisa, aqueles que nao foram
encontrados na integra online e livros, tal como teses e dissertacdes.

Foi utilizada tabela para organizagao das informagdes, construida no programa de edi¢do
Microsoft Excel. A analise de dados foi desenvolvida conforme a analise tematica, envolvendo
trés etapas: pré-analise, exploracdo do material e tratamento dos resultados.

Os estudos foram agrupados e analisados a partir de categorias tematicas. Ressalta-se que
ndo foi necessario a apreciacdo ao comité de ética em pesquisa, visto que os dados extraidos
para o estudo sdo de dominio publico, entretanto esse estudo seguiu os preceitos da lei
n°9.610/98, que rege a protegdo dos direitos do autor sobre obras intelectuais,
independentemente do registro, e considera a protecao a textos cientificos.

Na etapa da pré-andlise foram identificados 38 artigos. Apos a leitura criteriosa destes,
optou-se que para essa pesquisa fossem selecionados 6 artigos que estdo em alinhamento com

0 objetivo proposto.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

No quadro 1, sdo apresentados os 6 artigos que, apos minuciosa andlise, foram incluidos
para o desenvolvimento deste trabalho, dos quais sdo extraidas as seguintes informacgodes:
autores, ano de publicagao, tipo de estudo, objetivo e limitagao sobre o uso de colar cervical em

atendimentos pré-hospitalares.

Quadro 1. Sinopse dos dados coletados nos artigos da revisdo, organizados por autores, ano de

publicacgao, tipo de estudo, objetivo do estudo.

Autores Ano | Tipo de estudo | Objetivo do Limitacao de interesse
estudo
KREINEST | 2016 | Estudo Desenvolver um O artigo mostra o motivo de
M., et al. metodoldgico novo protocolo Ser necessario o
para a desenvolvimento de um novo
imobilizagao protocolo para a
cervical em imobilizacdo cervical em
pacientes de pacientes de trauma,
trauma. indicando pontos negativos
da forma utilizada
atualmente
BARON BJ, | 2021 | Comentério Indica pontos do Busca mostrar que, mesmo
SCALEA especializado porqué ainda ndo | com evidéncias tedricas de
™ se deve cessar a que o colar cervical pode
utilizacao de causar danos, nao € o
colares cervicais momento para interromper
em pacientes sua utilizagdo em casos de
vitimas de trauma | emergéncia e atendimento
contuso. pré-hospitalar.
HORODYS | 2011 | Pesquisa Determinar até O artigo expde, por meio de
KI M., et al. experimental in | que ponto os graficos, um teste que mostra
vitro colares cervicais a diferenca do uso de colar
imobilizam a cervical em modelos
coluna em um cadavéricos com e sem
modelo. instabilidade cervical, ao
cadavérico com e .
sem instabilidade. | 5o submetidos ?
movimentos especificos da
coluna. Se diferencia de
outros estudos que realizam
testes em apenas individuos
saudaveis.
SUNDSTR | 2014 | Revisdo critica | Discutir os pros e | Diante do crescimento de
OM T, et contras do uso de | opinides contra o uso de
al. colares cervicais

Anais do Congresso Brasileiro de Iniciacéo Cientifica Vol2 n°l (2025)

(Ciéncias Biologicas e da Satde)

327




em pacientes colar cervical no APH, o
vitimas de trauma | estudo mostra os pontos

e refletir sobre positivos e negativos do uso
como podemos do colar cervical. Pela
avanearnanossa | guantidade alta de evidéncias
pratica clinica. contra o uso, 0os autores
propuseram uma estratégia
de imobilizagdao que nao tem
o colar cervical como

padrao.
MITCHNIK | 2024 | Observacional | Investigar se o uso | Este artigo busca visualizar
IY., etal. de colares se o uso de colar cervical
cer\{icais por esta associado a lesoes
equipes medicas cervicais, através de dados

em cenarios pré-
hospitalares
realmente esta
associado a
presenca de lesdes
na coluna cervical.

obtidos da equipe médica das
forcas de defesa de Israel. O
colar cervical foi utilizado
em 40% dos pacientes
vitimas de acidentes

automobilisticos.
ARCANJO, | 2025 | Exploratério Investigar o Os autores do artigo
M. et al. conhecimento dos | buscaram fazer
profissionais do questionamentos a
atendimento pré- | profissionais do APH sobre o
hospitalar sobre | ;155 de colar cervical e outros
Restrigdo dos métodos de RMC, e detalha

Movimentos da

Coluna (RMC). por meio de tabelas os

resultados obtidos.

Santos, 2025.

Segundo estudos (KREINEST M, 2016), a imobilizacdo cervical ¢ realizada
principalmente para prevenir e minimizar danos a medula espinhal, estes causados por lesdes
que causam instabilidade da coluna vertebral. Hoje em dia, ¢ geralmente reconhecido que nao
existem evidéncias claras a favor ou contra a imobiliza¢do, porém, ¢ cada vez mais importante
aceitar que tanto o uso de um colar cervical quanto a imobilizagdo de corpo inteiro estdo
associados a desvantagens. Primeiro, o uso de um colar cervical por si s6 ndo proporciona
imobilizacao completa da coluna cervical, pois ainda h4d mobilidade residual consideravel.

O mesmo autor destaca que o uso do colar cervical pode resultar em uma compressao
das veias jugulares e, portanto, levar a um aumento significativo da pressdo intracraniana. Dessa

forma, para proteger a coluna vertebral, € necessaria a imobilizacdo completa da cabega e do
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tronco. Porém, mesmo a imobilizagdo de corpo inteiro, em por exemplo, uma prancha rigida,
ndo ¢ isenta de complicagdes, pois em individuos jovens saudaveis, a imobilizagdo completa
foi associada a efeitos restritivos na fung¢dao pulmonar, pois ela dificulta a troca de ar em
pacientes imobilizados, além de também causar dor e poder resultar em ulceras de pressao.

Em outro artigo (BARON BJ, SCALEA TM, 2020), ¢ dito que ndo existem estudos
clinicos realizados de forma randomizada o suficiente que comprovem os beneficios da
utilizacao do colar cervical, porém, também nao existem estudos de qualidade que comprovem
os maleficios, por conta de muitas das evidéncias serem tedricas, € nao observadas na pratica.
Devido ao apoio de diversas sociedades profissionais relacionadas a saude, o procedimento ¢
realizado pois, apesar de rara, a lesdo na medula espinhal causada por traumatismos contusos
pode ser devastadora, e aceitar qualquer paciente com lesao medular por conta da auséncia de
imobilizagdo é inaceitavel. E refor¢ado que a remogdo do colar cervical deve ser realizada assim
que possivel, e que ao invés de abandonar o uso do colar, investiguem métodos alternativos de
estabilizacdo, especialmente para pacientes com ma adaptacdo aos colares rigidos, como
pacientes obesos moérbidos.

Em um estudo experimental (HORODYSKI, M., et al. 2011), sdo realizados testes de
mobilidade em cadaveres levemente embalsamados, para capturar o movimento segmentar das
vértebras C5 e C6, enquanto a coluna era submetida a movimentos de flexdo-extensao,
inclinacdo lateral e rotacdo. Foram escolhidas estas duas vértebras pois estudos sobre lesao
cervicais relatam que um niimero maior de lesdes catastroficas ocorre na parte inferior da coluna
vertebral. Os principais achados dos testes foram: que os colares cervicais ndo previnem o
movimento cervical, mesmo em colunas integras; com instabilidade, ocorre movimento espinal
perigoso com ou sem o colar; e apenas o uso do colar cervical ndo ¢ o suficiente para
imobilizagao eficaz, sendo necessarias técnicas adicionais para imobilizar um paciente com
suspeita de lesdo cervical, pois, embora usar colares seja melhor do que ndo usar nada, eles ndo
sdo eficazes para imobilizar uma coluna cervical instavel.

Segundo uma revisao (SUNDSTROM T., et al., 2014), as evidéncias que justificam o
uso de colares cervicais sdo frageis, e que considera a pratica atual sendo baseada mais na
tradigdo do que na ciéncia. E ressaltado que o nimero de estudos randomizados de qualidade
sdo escassos em termos de lesdo neuroldgica e estabilidade de coluna pelo colar cervical. O

artigo lista possiveis eventos adversos causados pela utilizagao do colar, como o aumento da
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pressdo intracraniana, o que ¢ especialmente prejudicial em pacientes com traumatismo
cranioencefalico; dificuldade do manejo das vias aéreas e aumento no risco de aspiragio;
ulceras de pressao, desconforto, dor e estresse em pacientes; colares mal ajustados podem
agravar lesdes cervicais; a anatomia infantil aumenta o risco de efeitos adversos com o uso de
colares; e que a aplicacdo de colares pode, em alguns casos, aumentar a movimentagdo da
coluna cervical, especialmente em lesdes instaveis.

Os autores também destacam que a prioridade deve ser transporte rapido e seguro ao
hospital, ndo a imobilizagdo rigorosa, € com isso, 0s autores planejaram uma estratégia de
imobilizagdo segura que deve ser facilmente implantada, com a maior diferenca sendo a
auséncia da aplicacdo rotineira do colar cervical: pacientes de alto risco devem ser imobilizados
com pranchas rigidas e imobilizadores de cabeca; o uso temporario de colares pode ser aceitavel
apenas durante procedimentos como a extricagao de veiculos; pacientes inconscientes devem
ser transportados em posicao lateral modificada, para manter as vias aéreas abertas; e em
conclusao, o atendimento pré-hospitalar ndo deve atrasar o transporte para cuidados definitivos.

Em um estudo observacional (MITCHNIK IY., et al., 2024), foi realizada uma analise
de pacientes com trauma contuso entre 2015 e 2020, onde foram excluidos ferimentos com
penetragdo, criancas e lesoes leves. Foram 220 pacientes analisados, com 77% sendo vitimas
de acidentes automobilisticos, dos quais 40% foram imobilizados com colar cervical. Apenas
8% tinham lesdes na coluna cervical, e desses, metade usou colar. Nao houve uma diferenga
significativa nas taxas de les@o ou incapacidade entre pacientes que usaram ou ndo o colar, e
seu uso foi fortemente associado ao uso simultdneo com prancha rigida e de oxigénio. O artigo
concluiu que a imobilizagdo cervical ndo esta relacionada com a redu¢ao do numero de lesdes
cervicais e neurologicas, € a decisdo de imobilizar a coluna cervical no atendimento pré-
hospitalar era influenciada por fatores como o uso de pranchas rigidas e a necessidade de
suplementagdo de oxigénio.

Ja em outro artigo (ARCANJO M., et al., 2025), foram realizadas perguntas a
profissionais de APH durante os meses de dezembro de 2024 a fevereiro de 2025 nas bases dos
servigos de atendimento pré-hospitalar do estado do Cearé. O servigo pré-hospitalar cobre todos
os municipios do Estado, exceto a capital Fortaleza, onde ¢ municipalizado. Ao todo, sdo 121
Bases de Apoio e 166 unidades modveis, sendo trés de resgate aeromédico, 29 Unidades de

Suporte Avangado (USA’s), 131 Unidades de Suporte Basico (USB’s) e trés "motolancias”.
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Segundo a secretaria do estado, o atendimento pré-hospitalar possui 1.916 profissionais
distribuidos em 121 bases de apoio.

Os questionamentos foram feitos a profissionais que atuam no atendimento pré-
hospitalar compreendido pelas seguintes categorias: médicos, enfermeiros, técnicos de
enfermagem e condutores socorristas. Ao todo, apenas 24 profissionais responderam o
formulério, sendo quatro enfermeiros, dois médicos, nove condutores e nove técnicos de
enfermagem. Quanto aos profissionais que realizaram algum tipo de curso sobre RMC, 5
profissionais nunca realizaram e 19 ja realizaram.

Foi questionado aos participantes qual o seu entendimento sobre RMC ¢ a maioria das
respostas reconhece que a RMC consiste em limitar parcial ou totalmente os movimentos da
coluna vertebral, buscando manter uma posicdo neutra para evitar o agravamento de lesdes
preexistentes ou a ocorréncia de novas lesdes. Alguns reforcam que a principal finalidade ¢
prevenir lesdes secunddrias e minimizar danos adicionais ao paciente. Outros enfatizam a
importancia de manter a coluna em posi¢ao neutra. Varios dispositivos sdo mencionados, como
prancha rigida, colar cervical e estabilizagdes manuais. A realizacdo da RMC ¢ descrita como
dependente de uma avaliacdo criteriosa. Alguns relatos destacam que a restri¢do nem sempre €
indicada, especialmente considerando situagdes em que o uso de colares cervicais pode ndo ser
eficaz ou até prejudicial. Embora tradicionalmente se tenha adotado o uso de colares cervicais
e pranchas rigidas para estabilizar a coluna vertebral, estudos recentes indicam que essa
abordagem nem sempre ¢ indicada e pode, em algumas situagdes, ser prejudicial. Os
profissionais mencionam que os protocolos sdo fundamentais, mas destacam que nem sempre

o uso do colar cervical ¢ a melhor opg¢ao, exigindo uma analise critica da situacao.

4 CONCLUSAO

Tendo em vista os artigos observados até o presente momento, ¢ evidente que o uso de
colar cervical ¢ um equipamento muito utilizado no atendimento pré-hospitalar. Porém, com o
aumento de artigos e diferentes estudos publicados que contém evidéncias contra a utilizagao
do colar cervical, ¢ recomendado que sejam revistas e ajustadas as normas e protocolos quanto
ao seu uso, e implementados métodos alternativos, para que assim sejam reduzidos os efeitos
adversos originados do uso indevido do colar nos pacientes no APH, e dessa forma, melhorar

sua eficacia.
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